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1. Bloeddonatie verlaagt de NK-cel activiteit (dit proefschrift). 
2. De peri-operatieve behandeling met r-HuEpo is met name zinvol als deze pre-
operatief plaats vindt (dit proefschrift). 
3. De effectiviteit van bloeddonatieprogramma's kan verhoogd worden door lagere 
Hemoglobine-waardes tijdens de donatieperiode toe te staan, of door te 
behandelen met r-HuEpo (dil proefschrift). 
4. Door patienten met een colorectaal carcinoom 2 eenheden autoloog bloed te 
Iaten doneren, neemt de behoeft aan allogeen bloed met gemiddeld 60 % af ( dit 
proefschrift). 
5. Pre-operatieve autologe bloeddonatie zal meer ingang vinden als hiervoor in bet 
ziekenhuis zelf facilite:lten zijn. 
6. Hoewel bij anemie op basis van chronisch bloedverlies ijzersubstitutie in bet 
standaard behandelingsprotocol thuis hoort, wordt hieraan bij operatief 
bloedverlies slechts zellden gedacht. 
7. Zowel de kwaliteit als de efficientie van klinisch onderzoek zal verbeteren als er 
researchverpleegkundigen worden aangesteld. 
8. De eisen die aan de verpleegkundige gesteld worden zijn niet in overeenstemming 
met haar beloning. 
9. Vanwege de korte half.vaardetijd van endotoxines in de circulatie is plasmaferese 
bij kinderen met meningococcensepsis niet zinvol. 
10. Ret feit dat medisch onderzoek in toenemende mate naar bet moleculaire niveau 
tendeert, maakt bet steeds meer een vak voor biologen; hierdoor wordt de 
communicatie met de kliniek moeilijker. 
11. De biotechnologie is in een volwassen fase geraakt; de laatste jaren zijn 
revolutionaire producten op de markt gekomen die zowel de kwaliteit van leven 
(r-HuEpo voor nierdialyse patienten), als de overleving (HA-lA voor patienten 
met gram-negatieve sepsis) sterk beinvloeden. 
12. De statusverlaging van bet artsenberoep, welke vaak toegeschreven wordt aan de 
instroom van veel vrouwelijke artsen, zal geen gevolgen voor de kwaliteit van zorg 
hebben. 
13. De specialisten-opleiding moet zodanig worden ingericht dat deze te combineren 
is met zwangerschap en ouderschap; dit geldt des, te meer in het licht van de 
feitelijke verlenging van de opleidingsduur ten gevolge van de hoge eisen die 
gesteld worden aan kandidaten voor opleidingsplaatsen. 
Rotterdam, 31 oktober 1991. 
